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 ﻧﺎﺗﻮﺍﻥ ﻭ ﻣﺰﻣﻦ ﻱﻤﺎﺭﻴﺑ ﮏﻳ ۴ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﺍﺧﺘﻼﻝ
 ،ﻲﺍﺟﺘﻤﺎﻋ ﻱﮐﺎﺭﮐﺮﺩﻫﺎ ﺩﺭ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺳﺒﺐ ﻣﻌﻤﻮﻻﹰ ﻭ ﺍﺳﺖ ﮐﻨﻨﺪﻩ
 ﻳﻲﺳﺮﭘﺎ ﻦﻴﻣﺮﺍﺟﻌ ﺍﺯ ﺩﺭﺻﺪ ۰۱ .ﺷﻮﺩ ﻲﻣ ﻲﺧﺎﻧﻮﺍﺩﮔ ﻭ ﻲﺷﻐﻠ
 ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻮﻉﻴﺷ. ﺩﻫﺪ ﻲﻣ ﻞﻴﺗﺸﮑ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ ﺭﺍ ﻲﺭﻭﺍﻧﭙﺰﺷﮑ
 ۳ ﺗﺎ ۲ ﻲﻋﻤﻮﻣ ﺖﻴﺟﻤﻌ ﺩﺭ ﻋﻤﺮ ﻃﻮﻝ ﺩﺭ ﻱﺍﺟﺒﺎﺭ ـ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ
 ،ﻲﻣﺮﺿ ﺗﺮﺱ ﺍﺯ ﭘﺲ ﮐﻪ ﻃﻮﺭﻱ ﺑﻪ. ﺍﺳﺖ ﺷﺪﻩ ﺑﺮﺁﻭﺭﺩ ﺩﺭﺻﺪ
 ﭼﻬﺎﺭﻡ ﻒﻳﺭﺩ ﺩﺭ ﻲﺍﻓﺴﺮﺩﮔ ﻱﻫﺎ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻭ ﻣﻮﺍﺩ ﺑﻪ ﻭﺍﺑﺴﺘﻪ ﺍﺧﺘﻼﻝ
 ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ. ﮔﻴﺮﺩ ﻲﻣ ﻗﺮﺍﺭ ﻲﺭﻭﺍﻧﭙﺰﺷﮑ ﻫﺎﻱ ﻴﺺﺗﺸﺨ ﺗﺮﻳﻦ ﻳﻊﺷﺎ ﺍﺯ
 ﺳﻦ ﻣﺮﺩﻫﺎ ﺩﺭ ﻫﺮﭼﻨﺪ. ﺍﺳﺖ ﻲﺳﺎﻟﮕ ۰۲ ﺣﺪﻭﺩ ﻱﻤﺎﺭﻴﺑ ﺷﺮﻭﻉ
 (ﻲﺳﺎﻟﮕ ۲۳ ﺣﺪﻭﺩ) ﻫﺎ ﺯﻥ ﺍﺯ( ﻲﺳﺎﻟﮕ ۹۱ ﺣﺪﻭﺩ)ﺗﺮ  ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺷﺮﻭﻉ
 ﺷﻨﺎﺧﺖ ،۵ﺭﻓﺘﺎﺭﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ ﺭﻭﺍﻥ ﻱﻫﺎ ﺩﺭﻣﺎﻥ (.۱) ﺍﺳﺖ
 ﻱﮑﺮﺩﻫﺎﻳﺭﻭ ﺍﺯ ﺩﺍﺭﻭﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﻭ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ـ ﻱﺭﻓﺘﺎﺭ ﺩﺭﻣﺎﻥ ،۶ﻲﺩﺭﻣﺎﻧ
  .ﺍﺳﺖ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻱﺑﺮﺍ ﻲﺩﺭﻣﺎﻧ
 
 ﻭ ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥﻣﻐﺎﻧﻠﻮ  ﺁﺭﺍ ﺩﻝ ﺻﻼﺡ  ... ﺳﺎﺯﻱ ﻭﺍﻗﻌﻲ ﻭ ﺗﺠﺴﻤﻲ ﺩﺭ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻫﺎﻱ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺭﻭﺵ
 
  282
 ١ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ ،ﻱﺭﻓﺘﺎﺭ ﻱﻫﺎ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺎﻥﻴﻣ ﺍﺯ
 ﻫﻢ ﻭ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﺍﻓﮑﺎﺭ ﺩﺭ ﻫﻢ ﻲﺍﺳﺎﺳ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺑﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﻮﺳﺘﻪﻴﭘ ﻃﻮﺭ ﺑﻪ
 ﻦﻴﺍﻭﻟ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ. ﺍﺳﺖ ﺷﺪﻩ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﺍﻋﻤﺎﻝ ﺩﺭ
 ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼ ﻱﺎﻥ ﺑﺴﺘﺮﻳﺑﺎ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺟﻮ ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻧﺶ ﻭ ٢ﺮﻴﻴﺗﻮﺳﻂ ﻣ ﺑﺎﺭ
 ﺷﺪ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﮐﺮﺩﻥ ﺑﻮﺩﻧﺪ ﺰﻴﺗﻤ ﺎﻳ ﺷﺴﺘﻦ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻭ ﻲﺁﻟﻮﺩﮔ ﺍﺯ ﺗﺮﺱ
  (.۲-۴)
 ﻦﻳﺍ ﺑﺮ ﻲﻣﺒﺘﻨ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻱﺭﻓﺘﺎﺭ ﺩﺭﻣﺎﻥ
 ﺍﺿﻄﺮﺍﺏ ﺑﺎ ﻱﺳﺎﺯ ﻲﺷﺮﻃ ﻖﻳﻃﺮ ﺍﺯ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﺍﻓﮑﺎﺭ ﮐﻪ ﺍﺳﺖ ﻪﻴﻓﺮﺿ
. ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻲﻣ ﻣﻘﺎﻭﻡ ﻱﺳﺎﺯ ﺧﺎﻣﻮﺵ ﺑﺮﺍﺑﺮ ﺩﺭ ﻣﺘﻌﺎﻗﺒﺎﹰ ﮐﻪ ﺍﺳﺖ ﺎﻓﺘﻪﻳ ﻮﻧﺪﻴﭘ
 ﻱﺷﺴﺘﺸﻮ ﻭ ﻲﻭﺍﺭﺳ ﺮﻴﻧﻈ) ﺍﺟﺘﻨﺎﺏ ﻭ ﺰﻳﮔﺮ ﻱﺭﻓﺘﺎﺭﻫﺎ ﻣﺒﺘﻼ ﺍﻓﺮﺍﺩ ﺩﺭ
 ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﺍﺿﻄﺮﺍﺏ ﻱﺳﺎﺯ ﺧﺎﻣﻮﺵ ﺍﺯ ﮐﻪ ﺎﺑﺪﻳ ﻲﻣ ﻦﻳﺗﮑﻮ( ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ
 ﻭ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ ﻲﺩﺭﻣﺎﻧ ﻮﻩﻴﺷ ﻱﺭﺍﻫﻨﻤﺎ ﻱﻧﻈﺮ ﻧﮕﺮﺵ ﻦﻳﺍ(. ۳) ﮐﻨﺪ ﻲﻣ
 ﻣﻌﺮﺽ ﺩﺭ ﻓﺮﺩ ﺁﻥ ﺩﺭ ﮐﻪ ﺍﺳﺖ ﻲﺭﻓﺘﺎﺭﺩﺭﻣﺎﻧ ﺩﺭ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ
 ﮐﻤﮏ ﺍﻭ ﺑﻪ ﻭ ﺮﺩﻴﮔ ﻲﻣ ﻗﺮﺍﺭ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﭘﺎﺳﺦ ﺰﺍﻧﻨﺪﻩﻴﺑﺮﺍﻧﮕ ﻱﻫﺎ ﻣﺤﺮﮎ
 ﺰﻳﮔﺮ ﻭ ﻲﺍﺟﺘﻨﺎﺑ ﻱﺭﻓﺘﺎﺭﻫﺎ ﺁﻣﺪﻩ، ﺪﻳﭘﺪ ﺖﻴﻣﻮﻗﻌ ﺩﺭ ﺗﺎ ﺷﻮﺩ ﻲﻣ
  (.۴-۶) ﻧﺪﻫﻨﺪ ﺍﻧﺠﺎﻡ( ﻱﺍﺟﺒﺎﺭ)
ﺭﻭﺵ  ﺑﻮﺩﻥ ﻣﺆﺛﺮ ﺍﻧﺪ ﺗﻮﺍﻧﺴﺘﻪ ﻱﻣﺘﻌﺪﺩ ﻲﺗﺠﺮﺑ ﺷﻮﺍﻫﺪ
 ﺛﺎﺑﺖ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻗﻠﻤﺮﻭ ﺩﺭ ﺭﺍ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ
 ﺍﺯ ﺩﺭﺻﺪ ۵۷-۵۶ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺗﺎﮐﻨﻮﻥ ﻫﺎ ﻲﺑﺮﺭﺳ ﺞﻳﻧﺘﺎ. ﮐﻨﻨﺪ
 ﺞﻳﻧﺘﺎ ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ. ﻓﻮﻕ ﻭ ﺑﺎﺷﺪ ﻲﻣ ﻮﻩﻴﺷ ﻦﻳﺍ ﺍﺯ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﺑﺎ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ
 ﺩﺳﺖ ﺠﻪﻴﻧﺘ ﻦﻳﺍ ﺑﻪ ﻭ ﮐﺮﺩﻩ ﻞﻴﺗﺤﻠ ﺭﺍ ﺷﺪﻩ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﺠﺪﻩﻴﻫ
 ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺭﻭﺵ  ﻱﺍﺟﺮﺍ ﺍﺯ ﭘﺲ ﮐﻪ ﺍﻧﺪ ﺎﻓﺘﻪﻳ
 ﺎﻳ ﻭ ﺭﻓﺘﻪ ﻦﻴﺑ ﺍﺯ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ ﺩﺭﺻﺪ ۱۵ ﺩﺭ ﻲﻣﺮﺿ ﻱﻫﺎ ﻧﺸﺎﻧﻪ( PRE)
 ﻣﻮﺍﺭﺩ ﺩﺭﺻﺪ ۱۳ ﺩﺭ ﻲﻧﺴﺒ ﺑﻬﺒﻮﺩ. ﺍﻧﺪ ﺩﺍﺷﺘﻪ ﻱﺍ ﻣﻼﺣﻈﻪ ﻗﺎﺑﻞ ﺑﻬﺒﻮﺩ
 ﻭﺍﻗﻊ ﻣﺆﺛﺮ ﺭﻭﺵ ﻦﻳﺍ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ ﺍﺯ ﺩﺭﺻﺪ ۰۱ ﺩﺭ ﻓﻘﻂ ﻭ ﺷﺪﻩ ﻣﺸﺎﻫﺪﻩ
  .(۶)ﺍﺳﺖ  ﻧﺸﺪﻩ
 ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﻳﻲﮐﺎﺭﺍ ﺴﻪﻳﻣﻘﺎ ﺑﻪ( ۲۷۳۱) ﺎﻥﻳﭘﻬﻠﻮ ﻱﺪﺭﻴﺣ
 ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺩﺭ ﻱﺭﻓﺘﺎﺭ ـ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﻱﻫﺎ ﻓﻦﻭ  ﻣﺪﺕ ﻲﻃﻮﻻﻧ ﻲﺗﺠﺴﻤ
 ﺩﺍﺩ ﻧﺸﺎﻥ ﺍﻭ ﭘﺮﺩﺍﺧﺖ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺑﻪ ﺎﻥﻳﻣﺒﺘﻼ
 ﮐﺎﻫﺶﺩﺭ  ﻱﺭﻓﺘﺎﺭ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﮔﺮ ـ ﺷﻨﺎﺧﺖ ﻱﻫﺎ ﻓﻦ ﺍﺯ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ
 ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ ﻓﻦ ﺍﺯ ﻱﺸﺘﺮﻴﺑ ﻳﻲﮐﺎﺭﺍ ﻱﺩﺍﺭﺍ ﻣﺮﺍﺟﻊ ﻧﺎﺳﺎﻟﻢ ﻱﻫﺎ ﻧﮕﺮﺵ
 ﺭﻭﺵ ﻲﺍﺛﺮﺑﺨﺸ( ۵۸۳۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ ﻭ ﻲﻣﮑﻤﻠ(. ۷ﺍﺳﺖ ) ﻲﺗﺠﺴﻤ
 ﮐﺎﻫﺶ ﺑﺮ ﺭﺍ ﻲﮔﺮﻭﻫ ﻭ ﻱﻓﺮﺩ ﻮﻩﻴﺷ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺑﺎﺯﺩﺍﺭ ﻭ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ
ﻧﺸﺎﻥ ﺩﺍﺩ ﮐﻪ  ﺞﻳﻧﺘﺎ ﮐﺮﺩﻧﺪ ﻲﺑﺮﺭﺳ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻋﻼﺋﻢ
 ﺴﻪﻳﻣﻘﺎ ﺩﺭ ﻱﻓﺮﺩ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﻭ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺑﺎﺯﺩﺍﺭ ﻭ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ ﻲﮔﺮﻭﻫﺩﺭﻣﺎﻥ 
 ـ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻋﻼﺋﻢ ﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﮐﺎﻫﺶ ﺑﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﮔﺮﻭﻩ ﺑﺎ
 ﻋﻼﺋﻢ ﮐﺎﻫﺶ ﺩﺭ ﻲﮔﺮﻭﻫ ﻭ ﻱﻓﺮﺩ ﺭﻭﺵ ﺩﻭ ﻦﻴﺑ ﻲﻭﻟ ﺷﻮﺩ ﻲﻣ ﻱﺟﺒﺮ
 ﻲﻤﺎﻧﻳﺍ (.۸) ﻧﺪﺍﺭﺩ ﻭﺟﻮﺩ ﻱﻣﻌﻨﺎﺩﺍﺭ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﺍﺧﺘﻼﻝ
                                               
 noitneverpesnopser -erusopxe 1
 reyem 2
ـ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ» ﻱﻫﺎ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﻲﺍﺛﺮﺑﺨﺸ (۶۸۳۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ ﻭ
 ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺑﻪ ﺎﻥﻳﻣﺒﺘﻼ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺩﺭ «ﻦﻴﻓﻠﻮﮐﺴﺘ» ﻭ «ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ
 ﺩﺭ ﮐﻪ ﺩﺍﺩ ﻧﺸﺎﻥ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﮐﺮﺩﻧﺪ ﻲﺑﺮﺭﺳ ﺭﺍ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ
 ﺩﺭ ﻓﻘﻂ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﻭﺳﻮﺍﺱ  ﻋﻼﺋﻢ ﮐﺎﻫﺶ
ﻦ ﻴﻫﻤﭽﻨ ﺩﺍﺭﺩ ﻦﻴﻓﻠﻮﮐﺴﺘ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﻱﺸﺘﺮﻴﺑ ﻲﺩﺭﻣﺎﻧ ﺍﺛﺮ ﺑﻠﻨﺪﻣﺪﺕ
 ﻭ ﻣﺪﺕ ﮐﻮﺗﺎﻩ ﺩﻭﺭﻩ ﺩﻭ ﻫﺮ ﺩﺭ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ
 ﻣﺤﻤﻮﺩ (.۹ﺩﺍﺭﺩ ) ﺍﻧﺘﻈﺎﺭ ﺴﺖﻴﻟ ﮔﺮﻭﻩ ﺑﺎ ﻱﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﺑﻠﻨﺪﻣﺪﺕ
 ﻲﺭﻓﺘﺎﺭﺩﺭﻣﺎﻧ ﻲﺩﺭﻣﺎﻧ ﻱﻫﺎ ﺭﻭﺵ ﺮﻴﺗﺄﺛ( ۸۸۳۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ ﻭ ﻠﻮﻴﻋﻠ
 ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺩﺭ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ، ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ
 ﻋﻼﺋﻢ ﮐﺎﻫﺶ ﺩﺭ ﮐﻪ ﺩﺍﺩ ﻧﺸﺎﻥ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﮐﺮﺩﻧﺪ ﻲﺑﺮﺭﺳ ﺭﺍ ﻱﺟﺒﺮ
ﻭ  ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺭﻓﺘﺎﺭ ﻱﺍﺟﺒﺎﺭ ـ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ
 ﮐﻨﺘﺮﻝ ﮔﺮﻭﻩ ﺑﺎ ﻱﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ
 ﻲﺭﻓﺘﺎﺭﺩﺭﻣﺎﻧ ﻦﻴﺑ ﺩﺭ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﻦﻳﺍ ﺍﻣﺎ ﺩﺍﺭﻧﺪ ﺑﻠﻨﺪﻣﺪﺕ ﻭ ﻣﺪﺕ ﮐﻮﺗﺎﻩ ﺩﺭ
 ﻱﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﻭ  ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ
 ﻲﺍﺛﺮﺑﺨﺸ ﻞﻴﻓﺮﺍﺗﺤﻠ( ۱۹۳۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ ﻭ ﻱﺍﺳﺪ (.۰۱) ﻧﺪﺍﺭﺩ ﻭﺟﻮﺩ
 ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺩﺭ ﻱﺭﻓﺘﺎﺭ ـ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﺩﺭﻣﺎﻥ
 ﮐﻪ ﺩﺍﺩ ﻧﺸﺎﻥ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﻭ ﮐﺮﺩﻧﺪ ﻲﺑﺮﺭﺳ ﺭﺍ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ
 ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺩﺭ ﻱﺭﻓﺘﺎﺭ ـ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﺩﺭﻣﺎﻥ
 ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺭﻭﺵ ( ۶۶۹۱) ﺮﻳ. ﻣﺪ(۱۱ﺍﺳﺖ ) ﺮﮔﺬﺍﺭﻴﺗﺄﺛ ﻭﺳﻮﺍﺱ
 ﮔﺰﺍﺭﺵ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺰﻴﺁﻣ ﺖﻴﻣﻮﻓﻘ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﻋﻨﻮﺍﻥ ﺑﻪ ﺭﺍ ﭘﺎﺳﺦﺍﺯ  ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ
ﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺍﻧﺪ ﮐﻪ  ﺎﻓﺘﻪﻳ( ﺩﺭ۴۸۹۱) . ﻓﻮﻕ ﻭ ﺍﺳﮑﺖ(۶) ﮐﺮﺩ
 ﺢﻴﺗﺼﺤ ﺭﺍ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﻧﻘﺺ ﻤﺎﹰﻴﻣﺴﺘﻘ ﺍﮔﺮﭼﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ
 ﺩﺭ ﮐﻪ ﺷﻮﺩ ﻲﻣ ﻂﻳﺷﺮﺍ ﺍﺯ ﻲﻨﻳﻧﻮ ﻱﺑﻨﺪ ﺟﻤﻊ ﺑﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﻲﻭﻟ ﮐﻨﺪ ﻲﻧﻤ
 ،۲۱) ﺷﻮﺩ ﻲﻣ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺧﻄﺮ ﺑﻪ ﺍﮐﻨﻮﻥ ﺑﻮﺩ ﺧﻄﺮﻧﺎﮎ ﺸﺘﺮﻴﺑ ﺁﻧﭽﻪ ﺁﻥ
ﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﮐﻪ  ﺩﻫﺪ ﻲﻣ ﻧﺸﺎﻥ ﻫﺎ ﺎﻓﺘﻪﻳ ٣ﻞﺁﺑ ﻱﻫﺎ ﻲﺑﺮﺭﺳ ﺩﺭ (.۳۱
 ﺩﺭ ﮋﻩﻳﻭ ﺑﻪ ﮏﻳﺳﺮﻭﺗﻮﻧﺮﮊ ﻲﺿﺪﺍﻓﺴﺮﺩﮔ ﻱﺩﺍﺭﻭﻫﺎ ﺍﺯ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ
 ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ. ﻓﻮﻕ ﻭ (۴۱) ﺍﺳﺖ ﻣﺆﺛﺮﺗﺮ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﻔﺎﺕﻳﺗﺸﺮ ﮐﺎﻫﺶ
 ﻦﻳﺍ ﺑﻪ ﻭ ﮐﺮﺩﻩ ﻞﻴﺗﺤﻠ ﺭﺍ ﺷﺪﻩ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﭘﮋﻭﻫﺶ ۸۱ ﺞﻳﻧﺘﺎ( ۳۹۹۱)
 ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺭﻭﺵ  ﻱﺍﺟﺮﺍ ﺍﺯ ﭘﺲ ﮐﻪ ﺍﻧﺪ ﺎﻓﺘﻪﻳ ﺩﺳﺖ ﺠﻪﻴﻧﺘ
 ﻦﻴﺑ ﺍﺯ ﺩﺭﺻﺪ ۱۵ ﺩﺭ ﻲﻣﺮﺿ ﻱﻫﺎ ﻧﺸﺎﻧﻪ( RPE) ﭘﺎﺳﺦﺍﺯ  ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ
 ﻣﺮﻭﺭ ﺑﺎ ٤ﻣﺎﺭﮐﺲ (.۶) ﺍﻧﺪ ﺩﺍﺷﺘﻪ ﻱﺍ ﻣﻼﺣﻈﻪ ﻗﺎﺑﻞ ﻱﺑﻬﺒﻮﺩ ﺎﻳ ﻭ ﺭﻓﺘﻪ
 ﮐﻪ ﺍﺳﺖ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺠﻪﻴﻧﺘ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻲﺭﻓﺘﺎﺭﺩﺭﻣﺎﻧ ﺑﺎ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﻱﻫﺎ ﭘﮋﻭﻫﺶ
 ﺍﻏﻠﺐ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﻱﻫﺎ ﻦﻴﺁﺋ ﻭ ﺍﻓﮑﺎﺭ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ
 ﺩﻫﺪ ﻲﻣ ﮐﺎﻫﺶ ﻱﻣﺆﺛﺮ ﻃﻮﺭ ﺑﻪ ﮔﻮﻧﺎﮔﻮﻥ ﻲﺳﻨ ﻱﻫﺎ ﺭﺩﻩ ﺩﺭ ﺭﺍ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ
 ﻲﻨﻴﻭ ﻣ ﺮﻳﺑﺎ (.۳) ﺍﻧﺠﺎﻣﺪ ﻲﻣ ﻲﺍﺟﺘﻤﺎﻋ ـ ﻲﺷﻐﻠ ﺑﻬﺘﺮ ﻱﺳﺎﺯﮔﺎﺭ ﺑﻪ ﻭ
ﺍﺯ  ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﮐﺎﻣﻞ ﻱ ﺩﻭﺭﻩ ﮏﻳﺍﺯ  ﭘﺲ ﮐﺮﺩﻧﺪﮐﻪ ﮔﺰﺍﺭﺵ ٥ﺮﻟﻮﭼ
 ﮐﺎﻫﺶﻤﺎﺭﺍﻥ ﻴﺩﺭﺻﺪ ﺍﺯ ﺑ ۰۶-۰۷ﺍﺯ ﭘﺎﺳﺦ،  ﻱﺮﻴﻭ ﺟﻠﻮﮔ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ
                                               
 lebA 3
 skraM 4
 ollrihciniM & reaB 5
 ۴۹۳۱ ﺗﻴﺮ، ۴، ﺷﻤﺎﺭﻩ ۶۲ﺩﻭﺭﻩ   ﺍﺭﻭﻣﻴﻪ ﻣﺠﻠﻪ ﭘﺰﺷﮑﻲ
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 ﻘﺎﺕﻴﺗﺤﻘ ﻦﻴﻫﻤﭽﻨ ٦ﻦﻴﻓﺮﺍﻧﮑﻠ(. ۰۱) ﺍﻧﺪ ﺩﺍﺷﺘﻪ ﺧﻮﺩ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻋﻼﺋﻢ
 ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ ﮐﻪ ﮐﻨﻨﺪ ﻲﻣ ﺸﻨﻬﺎﺩﻴﭘ ،ﺷﺪﻩ ﮔﺰﺍﺭﺵ ﻲﻨﻴﺑﺎﻟ
 ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ ﺩﺭ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺍﺯ ﻣﺆﺛﺮﺗﺮ ﭘﺎﺳﺦ
 ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ ﺭﻭﺵ ﺮﻴﺗﺄﺛ ٧ﮐﻮﺗﺮﺍﮐﺲ. (۵۱) ﺍﺳﺖ ﻱﺟﺒﺮ ـ
 ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ ﺩﺭ ﺭﺍ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﻭ ﭘﺎﺳﺦ
 ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺩﺭﻣﺎﻥ  ﮔﺮﻭﻩ ﺩﺭ ﮐﺮﺩ ﺴﻪﻳﻣﻘﺎ
 ﺩﺭﻣﺎﻥ ﮔﺮﻭﻩ ﺩﺭ ﻭ ﺷﺪ ﮔﺰﺍﺭﺵ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻋﻼﺋﻢ ﺩﺭ ﺩﺭﺻﺪ۲۷ﮐﺎﻫﺶ 
 ﺩﺭﻣﺎﻥ ٨ﻦﻴﻟ ﻣﮏ. ﺷﺪ ﮔﺰﺍﺭﺵ ﻋﻼﺋﻢ ﺩﺭ ﺩﺭﺻﺪ۱۶ ﮐﺎﻫﺶ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ
 ﺩﺭ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺑﺎ ﺭﺍ ﻱﺭﻓﺘﺎﺭ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ
 ﭘﺲ ﮐﺮﺩ ﺴﻪﻳﻣﻘﺎ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ
 ﻋﻼﺋﻢ ﺩﺭ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺩﺭﺻﺪ۶۱ ﻱﺭﻓﺘﺎﺭ ـ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﮔﺮﻭﻩ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺍﺯ
 ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺩﺭﻣﺎﻥ  ﮔﺮﻭﻩ ﻭ ﮐﺮﺩﻧﺪ ﮔﺰﺍﺭﺵ ﺭﺍ
ﻭ ﻓﻮﻕ  ﻦﻴﻓﺮﺍﻧﮑﻠ. ﮐﺮﺩﻧﺪ ﮔﺰﺍﺭﺵ ﺭﺍ ﻋﻼﺋﻢ ﺩﺭ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺩﺭﺻﺪ ﺩﺭﺻﺪ۸۳
 ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ ،ﻱﺭﻓﺘﺎﺭ ﻱﻫﺎ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺎﻥﻴﻣ ﺍﺯ( ۲۰۰۲)
 ﻦﻳﭼﻨﺪ .ﺍﺳﺖ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻱﺑﺮﺍ ﻲﺍﻧﺘﺨﺎﺑ ﺩﺭﻣﺎﻥ
 ﺭﺍ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ ﺩﺭﺍﺯﻣﺪﺕﻭ  ﻱﻓﻮﺭ ﻲﺍﺛﺮﺑﺨﺸ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
  (.۹، ۰۱) ﺍﻧﺪ ﺩﺍﺩﻩ ﻧﺸﺎﻥ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺩﺭ
 ﻱﺍﻣﺮﻭﺯ ﻲﻨﻴﺑﺎﻟ ﻲﺭﻭﺍﻧﺸﻨﺎﺳ ﺩﺭ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﮑﺎﺗﺐ ﺗﻨﻮﻉ ﺑﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ
 ﻭ ﻣﮑﺎﺗﺐ ﺰﻳﺗﻤﺎ ﻱﺑﺮﺍ ﺗﻼﺵ ﺩﺍﺭﻧﺪ ﻲﺍﺛﺮﺑﺨﺸ ﻱﺍﺩﻋﺎ ﻫﺎ ﺁﻥ ﻲﺗﻤﺎﻣ ﮐﻪ
 ﻲﺭﻭﺍﻧﺸﻨﺎﺧﺘ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺍﺧﺘﻼﻻﺕ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺩﺭ ﻣﺆﺛﺮ ﮔﻮﻧﺎﮔﻮﻥ ﻱﻫﺎ ﻓﻦ
 ﻭ ﻲﻣﺎﻟ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺖﻳﻣﺤﺪﻭﺩ ﺑﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ. ﺭﺳﺪ ﻲﻣ ﻧﻈﺮ ﺑﻪ ﻱﺿﺮﻭﺭ ﻱﺍﻣﺮ
 ﻭ ﻦﻳﮐﺎﺭﺁﻣﺪﺗﺮ ﺍﻧﺘﺨﺎﺏ ،ﻱﺍﻣﺮﻭﺯ ﻲﺯﻧﺪﮔ ﺩﺭ ﺯﻣﺎﻥ ﺖﻴﺍﻫﻤ
 ﺧﺪﻣﺎﺕ ﻦﻴﻣﺮﺍﺟﻌ ﻱﺑﺮﺍ ﻲﻣﻬﻤ ﺎﺭﻴﺑﺴ ﺍﻗﺪﺍﻡ ﺩﺭﻣﺎﻥ، ﻦﻳﺗﺮ ﻨﻪﻳﻫﺰ ﮐﻢ
 ﺑﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ. ﺪﻳﺁ ﻲﻣ ﺣﺴﺎﺏ ﺑﻪ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺣﻮﺯﻩ ﻦﻴﻣﺤﻘﻘ ﻭ ﻲﺭﻭﺍﻧﺸﻨﺎﺧﺘ
 ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺭﻭﺵ  ﺩﻭ ﻲﺍﺛﺮﺑﺨﺸ ﻣﻮﺭﺩ ﺩﺭ ﻲﺍﻧﺪﮐ ﻘﺎﺕﻴﺗﺤﻘ ﻨﮑﻪﻳﺍ
 ﺫﮐﺮﺷﺪﻩ ﻣﻄﺎﻟﺐ ﺑﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ ﻟﺬﺍ ﺍﺳﺖ، ﺷﺪﻩ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻣﺠﺰﺍﺻﻮﺭﺕ  ﺑﻪ
 ﻱﻫﺎ ﺭﻭﺵ ﺎﻳﺁ ﮐﻪ ﺩﻫﺪ ﭘﺎﺳﺦ ﺳﺆﺍﻝ ﻦﻳﺍ ﺑﻪ ﺧﻮﺍﻫﺪ ﻲﻣ ﺣﺎﺿﺮ ﭘﮋﻭﻫﺶ
 ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻋﻼﺋﻢ ﮐﺎﻫﺶ ﺩﺭ ﻲﻣﺘﻔﺎﻭﺗﺮ ﻴﺗﺄﺛ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﻣﺨﺘﻠﻒ 
  ﺩﺍﺭﻧﺪ؟ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ
  
  ﮐﺎر روشﻣﻮاد و 
 ﻦﻳﺍ ﺩﺭ. ﺍﺳﺖ ﻲﺸﻳﺁﺯﻣﺎ ﺷﺒﻪ ﻱﻫﺎ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﻧﻮﻉ ﺍﺯ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﻦﻳﺍ
 ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ ﻪﻴﮐﻠ ﻱﺁﻣﺎﺭ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﭘﮋﻭﻫﺶ،
 ﻲﺭﻭﺍﻧﭙﺰﺷﮑ ﻭ ﻲﺷﻨﺎﺳ ﺭﻭﺍﻥ ﻱﻫﺎ ﮏﻴﻨﻴﮐﻠ ﺑﻪ ﮐﻨﻨﺪﻩ ﻣﺮﺍﺟﻌﻪ ﻱﺟﺒﺮ ـ
در . ﺑﻮﺩ ۱۹۳۱-۲۹ ﺳﺎﻝ ﺩﺭ ﻞﻴﺍﺭﺩﺑ ﺷﻬﺮ ﻲﻓﺎﻃﻤ ﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥﻴﺑ
 ﺩﺭ ﻱﺮﻴﮔ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺭﻭﺵ ﺑﻪ ﻧﻔﺮ ۵۴ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﺑﻪ ﻱﺍ ﻧﻤﻮﻧﻪﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ 
 ﻱﺑﺎﺯﻧﮕﺮ ﻣﺘﻦ ﺑﺮ ﻣﻨﻄﺒﻖ ﺎﻓﺘﻪﻳﺳﺎﺧﺘﺎﺭ ﻱﺍ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﺑﺮﺍﺳﺎﺱ ﺩﺳﺘﺮﺱ




 ،ﻲﺭﻭﺍﻧ ﺍﺧﺘﻼﻻﺕ ﻱﺁﻣﺎﺭ ﻭ ﻲﺼﻴﺗﺸﺨ ﻱﺭﺍﻫﻨﻤﺎ ﭼﻬﺎﺭﻡ ﺮﺍﺳﺖﻳﻭ ﺷﺪﻩ
 ﻧﻈﺮ ﺑﺮﺍﺳﺎﺱ ﺺﻴﺗﺸﺨ، ﻲﻣﺎﺩﺯﻟ ﻱﺍﺟﺒﺎﺭ ـ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
 ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ ﺍﺯ ﻲﻨﻴﺑﺎﻟ ﺭﻭﺍﻧﺸﻨﺎﺱ ﺎﻳ ﺭﻭﺍﻧﭙﺰﺷﮏ
 ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﮔﺮﻭﻩ ﻭ ﻲﺸﻳﺁﺯﻣﺎ ﮔﺮﻭﻩ ﺩﻭ ﺩﺭ ﻭ ﺍﻧﺘﺨﺎﺏ ﻱﺟﺒﺮ
 ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪﺍﺯ ﭘﺎﺳﺦ  ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﮔﺮﻭﻩ ﻧﻔﺮ  ۵۱) ﻲﺗﺼﺎﺩﻓ
 ﻲﺗﺠﺴﻤ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪﺍﺯ ﭘﺎﺳﺦ  ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﮔﺮﻭﻩ ، ﻲﻭﺍﻗﻌ
 ﺑﻪ ﻭﺭﻭﺩ ﻂﻳﺷﺮﺍ. ﺍﻧﺪ ﺷﺪﻩ ﮔﻨﺠﺎﻧﺪﻩ ﻧﻔﺮ( ۵۱ﻧﻔﺮ ﻭ ﮔﺮﻭﻩ ﮐﻨﺘﺮﻝ  ۵۱
 ﻭ ۵۱ ﺳﻦ ﺣﺪﺍﻗﻞ: ﺑﻮﺩ ﺮﻳﺯ ﺷﺮﺡ ﺑﻪ ﻫﺎ ﻲﺁﺯﻣﻮﺩﻧ ﻫﻤﻪ ﻱﺑﺮﺍ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
: ﺧﺮﻭﺝ ﻱﺎﺭﻫﺎﻴﻣﻌ ﮐﻼﺱ، ۸ ﻼﺕﻴﺗﺤﺼ ﺣﺪﺍﻗﻞ ،۰۵ ﺳﻦ ﺣﺪﺍﮐﺜﺮ
 ﻃﻮﻝ ﺩﺭ ﻱﻣﻐﺰ ﮏﻴﺍﺭﮔﺎﻧ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺎﺩ،ﻴﺍﻋﺘ ،ﮏﻴﮑﻮﺗﻳﺳﺎ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺩﺍﺷﺘﻦ
 ﻣﺼﺮﻑ ﺩﺍﺭﻭ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﻱﺑﺮﺍ ﮔﺬﺷﺘﻪ ﻣﺎﻩ ۳
 ﺍﺧﺘﻼﻻﺕ ﺮﻳﺳﺎ ﻭﺟﻮﺩ ﺻﻮﺭﺕ ﺩﺭ ﺑﺎﺷﺪ؛ ﺷﺪﻩ ﻲﺩﺭﻣﺎﻧ ﺭﻭﺍﻥ ﻭ ﮐﺮﺩﻩ
  .ﻧﺒﺎﺷﺪ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻋﻼﺋﻢ ﻪﻴﺍﻭﻟ ﺖﻳﺷﮑﺎ ،ﻲﺭﻭﺍﻧ
  اﻃﻼﻋﺎت يﺮﯿﮔ اﻧﺪازه روش و اﺑﺰار -
 ﻲﻨﻴﺑﺎﻟ ﻱ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ :ﺳﺎﺧﺘﺎر يدارا ﯽﻨﯿﺑﺎﻟ ي ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ -1
 ﻱ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ I ﻣﺤﻮﺭ ﺍﺧﺘﻼﻻﺕ ﺺﻴﺗﺸﺨ ﻱﺑﺮﺍ ﺳﺎﺧﺘﺎﺭ ﻱﺩﺍﺭﺍ
ﺨﻮﻥ ﻭ ﻴﺘﺰﺭ ﻭ ﮔﻴ، ﺍﺳﭙ٩ﻓﺮﺍﺳﺖ ﺗﻮﺳﻂ ﮐﻪ ﺍﺳﺖ ﺮﻳﭘﺬ ﺍﻧﻌﻄﺎﻑ
 ﻦﻳﺍ ﺍﺯ. ﺍﺳﺖ ﺷﺪﻩ ﻪﻴﺗﻬ( ۷۹۹۱ ،ﺍﺯ ﻣﮕﺎﻥ ﻧﻘﻞ ﺑﻪ؛  ۵۹۹۱) ،٠١ﺎﻣﺰﻴﻠﻳﻭ
 ﻦﻳﺍ. ﺷﺪ ﺧﻮﺍﻫﺪ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺺﻴﺗﺸﺨ ﻱﺑﺮﺍ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ
 ﻲﺭﻭﺍﻧ ﺍﺧﺘﻼﻻﺕ ﺺﻴﺗﺸﺨ ﻱﺑﺮﺍ ﻲﺧﻮﺑ ﻳﻲﺎﻳﭘﺎ ﻭ ﺍﻋﺘﺒﺎﺭ ﻱﺩﺍﺭﺍ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ
  (.۵۱) ﺍﺳﺖ
 ﻦﻳﺍ: 11ﯽﻣﺎدزﻟ يﺟﺒﺮ ـ يﻓﮑﺮوﺳﻮاس  يا ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ -2
 ﺩﺭ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﻣﻨﻈﻮﺭ ﺑﻪ( ۷۹۹۱) ﻭ ﺭﺍﺩﻣﻦ ﻫﺎﺟﺴﻮﻥ ﺗﻮﺳﻂ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
 ﻦﻳﺍ. ﺍﺳﺖ ﺷﺪﻩ ﻪﻴﺗﻬ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﻣﺸﮑﻼﺕ ﻄﻪﻴﺣ ﻭ ﻧﻮﻉ ﻣﻮﺭﺩ
 ﺪﻴﮐﻠ ﺑﺎ ﻲﻤﻴﻧ ﻭ ﺭﺍﺳﺖ ﺪﻴﮐﻠ ﺑﺎ ﻲﻤﻴﻧ ،ﻣﺎﺩﻩ ۰۳ ﺷﺎﻣﻞ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
 ﻤﺎﺭﻴﺑ ۰۵، ﻲﻣﺎﺩﺯﻟﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﻴﺑ ﺩﺭﻪ ﻴﺍﻭﻟ ﻲﺎﺑﻳﺍﻋﺘﺒﺎﺭﺩﺭ  ﻭ ﺍﺳﺖ ﻧﺎﺩﺭﺳﺖ
 ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻦﻳﺍ. ﺍﺳﺖ ﮐﺮﺩﻩ ﮏﻴﺗﻔﮑ ﻲﺧﻮﺑ ﺑﻪ ﻧﮋﻧﺪ ﺭﻭﺍﻥ ﻤﺎﺭﻴﺑ ۰۵ ﺍﺯ ﺭﺍ
 ﻱﺑﺮﺍ ﻲﻓﺮﻋ ﻧﻤﺮﻩ ﭼﻬﺎﺭ ،ﻳﻲﮔﺮﺍ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻲﮐﻠ ﻧﻤﺮﻩ ﮏﻳ ﺑﺮ ﻋﻼﻭﻩ
 ﺑﻪ ﺩﻗﺖ ـ ﺪﻳﺗﺮﺩ ﺗﮑﺮﺍﺭ، ـ ﻱﮐﻨﺪ ﮐﺮﺩﻥ، ﺰﻴﺗﻤ ﻭ ﺷﺴﺘﻦ، ﻲﻨﻴﺑﺎﺯﺑ
  (.۶۱ ،۴۱) ﺩﻫﺪ ﻲﻣ ﺩﺳﺖ
 ﻧﺸﺎﻥ( ۷۹۹۱) ﻭ ﺭﺍﺩﻣﻦ ﻫﺎﺟﺴﻮﻥ ﻤﺎﺭ،ﻴﺑ ۰۴ ﺑﺎ ﻲﭘﮋﻭﻫﺸ ﺩﺭ
 ﻲﺩﺭﻣﺎﻧ ﺮﺍﺕﻴﻴﺗﻐ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻦﻳﺍ ﮐﻞ ﻧﻤﺮﻩ ﮐﻪ ﺩﺍﺩﻧﺪ
 ﻭﺳﻮﺍﺱ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﮐﻪ ﺍﺳﺖ ﺷﺪﻩ ﺛﺎﺑﺖ ﺩﺭﻣﺠﻤﻮﻉ. ﺍﺳﺖ ﺣﺴﺎﺱ
 ﭘﮋﻭﻫﺸﮕﺮﺍﻥ ﻭ ﺩﺭﻣﺎﻧﮕﺮﺍﻥ ﻱﺑﺮﺍ ﻲﻣﻨﺎﺳﺒﺍﺑﺰﺍﺭ  ﻲﻣﺎﺩﺯﻟ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ
 ﻱﺑﺮﺍ ﺍﺳﺖ ﻲﺧﻮﺑ ﻱ ﻠﻪﻴﻭﺳ ﻦﻴﻫﻤﭽﻨ. ﺍﺳﺖ ﻲﺩﺭﻣﺎﻧ ﺎﻣﺪﻴﭘ ﺑﺎ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺩﺭ
 ﻱﻫﺎ ﺖﻳﺷﮑﺎ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺍﻧﻮﺍﻉ ﻲﺁﮔﻬ ﺶﻴﭘ ﻭ ﺮﻴﺳ ،ﻲﺷﻨﺎﺳ ﺳﺒﺐ ﻲﺑﺮﺭﺳ
  .(۶۱ ،۴۱) ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ
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 ﺷﺪﻩ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺕﺩﺭ  ﻲﻣﺎﺩﺯﻟﻭﺳﻮﺍﺱ  ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺍﻋﺘﺒﺎﺭ ﻭ ﻳﻲﺎﻳﭘﺎ
 ﺍﺳﺖ ﺷﺪﻩ ﺪﻳﻴﺗﺄ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻱﮐﺸﻮﺭﻫﺎ ﻲﻨﻴﺑﺎﻟ ﻱﻫﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻱﺑﺮﺭﻭ
ﻭ  ﻲﻣﺎﺩﺯﻟ ﻲﺁﺯﻣﻮﺩﻧ ﮐﻞ ﻧﻤﺮﺍﺕ ﻦﻴﺑ ﻲﻮ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻳﺳﺎﻧﺎ ﻭ ﻣﺜﺎﻝ ﻋﻨﻮﺍﻥ ﺑﻪ
 ﻦﻴﺑ ﺷﺪﻩ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﻳﻲﺎﻳﭘﺎ ﺐﻳﺿﺮ. ﺁﻭﺭﺩ ﺩﺳﺖ ﺑﻪ ۰/۰۷ﺁﺯﻣﻮﻥ ﭘﺎﺩﻭ 
 ﻫﺎﺟﺴﻮﻥ،)ﺭﺍﺩﻣﻦ ﻭ ( r=۰/۹۸) ﺍﺳﺖ ﺑﻮﺩﻩ ﺑﺎﻻ ﻣﺠﺪﺩ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﻭ ﺁﺯﻣﻮﻥ
 ﻦﻳﺍ ﻳﻲﺎﻳﭘﺎ( ۶۷۹۱) ﻲﺮﺍﻥ ﺍﺳﺘﮑﻳﺍ ﺩﺭ( ﺪﻝﻴﺍﺯ ﺗﺮﻧﺮ ﺑ ﻧﻘﻞ ﺑﻪ ؛۰۸۹۱
 ﮐﻞ ﻳﻲﺎﻳﭘﺎ ﺐﻳﺿﺮ( ۶۷۳۱) ﺩﺍﺩﻓﺮ ﻭ ۰/۵۸ ﻳﻲﺑﺎﺯﺁﺯﻣﺎﺭﻭﺵ  ﺑﻪ ﺭﺍ ﺍﺑﺰﺍﺭ
ﻞ ـ ﻴﻓ ﻱﺍﺟﺒﺎﺭ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺎﺱﻴﻣﻘ ﺑﺎ ﺁﻥ ﻫﻤﮕﺮﺍ ﻳﻲﺭﻭﺍ ﻭ ۰/۴۸ ﺭﺍ ﺁﺯﻣﻮﻥ
  .(۶۱ ،۳۱) ﺁﻭﺭﺩ ﺩﺳﺖ ﺑﻪ ۰/۷۸ ﺑﺮﺍﻭﻥ
 ﺖﻳﺮﻳﻣﺪ ﺑﺎ ﻲﻫﻤﺎﻫﻨﮕ ﻭ ﻻﺯﻡ ﻱﻣﺠﻮﺯﻫﺎ ﮔﺮﻓﺘﻦ ﺍﺯ ﻦ ﺑﻌﺪﻴﻣﺤﻘﻘ
ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﮔﺮﻓﺘﻦ  ﻧﻈﺮ ﺗﺤﺖ ﻱﻫﺎ ﮏﻴﻨﻴﮐﻠ ﻭ ﻲﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﻓﺎﻃﻤﻴﺑ
ﺺ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻴﺗﺸﺨ ﻣﻨﻈﻮﺭ ﺑﻪﻤﺎﺭﺍﻥ ﻴﻪ ﺍﺯ ﺑﻴﻣﺸﺨﺼﺎﺕ ﺍﻭﻟ
ﭘﮋﻭﻫﺶ  ﻲﺣﺬﻓ ﻱﻫﺎ ﻣﻼﮎﮐﻪ ﺷﺎﻣﻞ  ﻲﻭ ﺭﺩ ﺍﺧﺘﻼﻻﺗ ﻱﺟﺒﺮ ﻱﻓﮑﺮ
 ﻱﺍﺟﺒﺎﺭﺳﺎﺧﺘﺎﺭﻣﻨﺪ، ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻭﺳﻮﺍﺱ  ﻲﻨﻴﺑﻮﺩﻧﺪ ﺍﺯ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﺑﺎﻟ
 ﻲﺷﻨﺎﺳ ﺭﻭﺍﻥﻧﻈﺮ ﺭﻭﺍﻧﭙﺰﺷﮏ ﻭ  ﺑﺮﺍﺳﺎﺱﺺ ﻴﺪ ﺗﺸﺨﻳﻴﺗﺄﻭ  ﻲﻣﺎﺩﺯﻟ
ﺺ ﻭ ﻴﺗﺸﺨ ﻲﻨﺎﻥ ﺍﺯ ﺩﺭﺳﺘﻴﺑﻌﺪ ﺍﺯ ﺣﺼﻮﻝ ﺍﻃﻤ ؛ ﻭﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﺷﺪ ﻲﻨﻴﺑﺎﻟ
ﺩﺭ ﺟﻠﺴﻪ ﺍﻭﻝ )ﺟﻠﺴﻪ  ﻲﺎﺑﻳ، ﻗﺴﻤﺖ ﺩﻭﻡ ﺍﺭﺯﻲﺍﺭﺗﺒﺎﻁ ﺩﺭﻣﺎﻧ ﻱﺑﺮﻗﺮﺍﺭ
 ﻱﻫﺎ ﻧﺸﺎﻧﻪﺨﭽﻪ ﻳﺺ( ﺻﻮﺭﺕ ﮔﺮﻓﺖ ﮐﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﺗﺎﺭﻴﻭ ﺗﺸﺨ ﻲﺎﺑﻳﺍﺭﺯ
ﺍﺧﺘﻼﻝ،  ﻱﻭ ﺭﻓﺘﺎﺭ ﻲ، ﻋﺎﻃﻔﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﻱﻫﺎ ﺟﻨﺒﻪﻭ ﺍﺟﺒﺎﺭ،  ﻫﺎ ﻭﺳﻮﺍﺱ
ﺎﻥ ﻳﺍﺧﺘﻼﻝ ﺑﻮﺩ. ﺩﺭ ﭘﺎ ﺑﺨﺶ ﺗﺪﺍﻭﻡﻭ ، ﻋﻮﺍﻣﻞ ﻧﮕﻬﺪﺍﺭﻧﺪﻩ ﻨﺪﻫﺎﻳﺸﺎﻴﭘ
، ﺑﻌﺪﺍﺯﺁﻥﻪ ﺷﺪ. ﻴﮏ ﻃﺮﺡ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺗﻬﻳﻫﺮ ﻣﺮﺍﺟﻌﻪ  ﻱﺑﺮﺍ ﻲﺎﺑﻳﺍﺭﺯ
ﮔﺮﻭﻩ ﺍﺯ ﺳﻪ  ﻲﮑﻳﺩﺭ  ﻲﺗﺼﺎﺩﻓ ﻲﻨﻳﮕﺰﻳﺟﺎ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪﻤﺎﺭﺍﻥ ﻴﺑ
، ﺯﻧﺪﻩ() ﻲﻭﺍﻗﻌ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪﺍﺯ ﭘﺎﺳﺦ  ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ
ﻭ ﮔﺮﻭﻩ ﮐﻨﺘﺮﻝ  ﻲﺗﺠﺴﻤ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪﺍﺯ ﭘﺎﺳﺦ  ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ
 ﻭ ﺟﻠﺴﻪ ۷ ﻲﺸﻳﺁﺯﻣﺎ ﮔﺮﻭﻩ ﮏﻳ .ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﻱﺟﺎﻧﻔﺮ(  ۵۱)ﺩﺭ ﻫﺮ ﮔﺮﻭﻩ 
ﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺭﻭﺵ  ﺑﻪ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺗﺤﺖ ﻘﻪﻴﺩﻗ ۵۴ ﻣﺪﺕ ﺑﻪ ﺟﻠﺴﻪ ﻫﺮ
 ۷ ﮕﺮﻳﺩ ﻲﺸﻳﺁﺯﻣﺎ ﮔﺮﻭﻩ ﻭ( ﺯﻧﺪﻩ) ﻲﻭﺍﻗﻌ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ
ﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺭﻭﺵ  ﻘﻪﻴﺩﻗ ۵۴ ﻣﺪﺕ ﺑﻪ ﺟﻠﺴﻪ ﻫﺮ ﻭ ﺟﻠﺴﻪ
 ﮔﺮﻭﻩ ﻭ ﮐﺮﺩﻧﺪ ﺎﻓﺖﻳﺩﺭ ﻲﺗﺠﺴﻤ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﺭﺍ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ
 ﮔﺮﻭﻩ ﻫﺮ ﻱﻫﺎ ﻲﺁﺯﻣﻮﺩﻧ ﻧﮕﺮﻓﺖ، ﻗﺮﺍﺭ ﻲﺩﺭﻣﺎﻧ ﻧﻮﻉ ﭻﻴﻫ ﺗﺤﺖ ﮐﻨﺘﺮﻝ
 ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﭘﺲ ﻭ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺶﻴﭘ ﺩﺭ
 ﻦﻴﻫﻤﭽﻨﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﻧﻮﻉ  ﺩﻭ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﺗﺎ ﮐﺮﺩﻧﺪ ﻞﻴﺗﮑﻤﺭﺍ  ﻲﻣﺎﺩﺯﻟ
 ﻲﺩﺭﻣﺎﻧ ﺿﻤﻨﺎﹰ ﺑﺴﺘﻪ. ﺷﻮﺩ ﻣﺸﺨﺺ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﮔﺮﻭﻩ ﺑﺎ ﺗﻔﺎﻭﺕ
 ﻲﺩﺭﻣﺎﻧ ﺑﺴﺘﻪ ﻱﻣﺒﻨﺎ ﺑﺮ ﻲﺸﻳﺁﺯﻣﺎ ﻱﻫﺎ ﮔﺮﻭﻩ ﻱﺑﺮﺍ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ
 ﻱﺑﺮﺍ ﺖﻳﺩﺭﻧﻬﺎ (.۷۱) ﺍﺳﺖ ﺷﺪﻩ ﻪﻴﺗﻬ (۰۱ ،۰۲) dnalloHﻭ  ylaeL
 .ﺷﺪ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ)ﻣﺎﻧﺎ(  ﻃﺮﻓﻪ ﮏﻳ ﺎﻧﺲﻳﻭﺍﺭ ﻞﻴﺗﺤﻠ ﺍﺯ ﻞﻴﻭﺗﺤﻠ ﻪﻳﺗﺠﺰ
 ﻱﺮﻴﮔ ﺍﻧﺪﺍﺯﻩﺎﺱ ﻴﻣﻘ -۱ﺑﻮﺩﻧﺪ ﺍﺯ: ﺎﻧﺲ ﻋﺒﺎﺭﺕ ﻳﻞ ﻭﺍﺭﻴﻣﻔﺮﻭﺿﺎﺕ ﺗﺤﻠ
ﺍﺯ ﮏ ﻳﻊ ﻧﻤﺮﺍﺕ ﺩﺭ ﻫﺮ ﻳﺷﮑﻞ ﺗﻮﺯ -۲ﺑﺎﺷﺪ.  ﻱﺍ ﻓﺎﺻﻠﻪﺣﺪﺍﻗﻞ 
ﻭ ﻧﺮﻣﺎﻝ ﺑﺎﺷﺪ.  ﻲﻌﻴﻃﺒ ﺷﻮﺩ ﻲﻣﻧﻤﻮﻧﻪ ﺍﺯ ﺁﻥ ﺍﻧﺘﺨﺎﺏ ﮐﻪ  ﻳﻲﻫﺎ ﺟﻤﻌﻪ
 ﻱﻣﺴﺎﻭ، ﺷﻮﺩ ﻲﻣﻧﻤﻮﻧﻪ ﺍﺯ ﺁﻥ ﺍﻧﺘﺨﺎﺏ ﮐﻪ  ﻳﻲﻫﺎ ﺎﻧﺲ ﺩﺭ ﺟﻤﻌﻪﻳﻭﺍﺭ -۳
ﺍﺯ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺍﻧﺘﺨﺎﺏ  ﻲﻣﺴﺘﻘﻞ ﻭ ﺗﺼﺎﺩﻓ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﻫﺎ ﻲﺁﺯﻣﻮﺩﻧ -۴ﺑﺎﺷﻨﺪ. 
  ﮕﺮ ﺑﺎﺷﺪ.ﻳﻣﺴﺘﻘﻞ ﺍﺯ ﻧﻤﺮﻩ ﺍﻓﺮﺍﺩ ﺩ ﻲﺷﻮﻧﺪ ﻭ ﻧﻤﺮﻩ ﻫﺮ ﺁﺯﻣﻮﺩﻧ
  
  ﺞﯾﻧﺘﺎ
 ﻱﻫﺎﻲﺁﺯﻣﻮﺩﻧ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﺖﻴﺟﻤﻌ ﻱﻫﺎ ﻲﮋﮔﻳﻭ ۱ ﺷﻤﺎﺭﻩ ﺟﺪﻭﻝ ﺩﺭ
 ﺍﻧﺤﺮﺍﻑ ﻭ ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ ۲ ﺷﻤﺎﺭﻩ ﺟﺪﻭﻝ ﺩﺭ ﻭ ﺍﺳﺖ ﺷﺪﻩ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﮔﺮﻭﻩ ﺳﻪ
 ﻱﻫﺎ ﮔﺮﻭﻩ ﻦﻴﺑ ﺩﺭ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻱﻫﺎ ﻧﻤﺮﻩ ﺎﺭﻴﻣﻌ
  .ﺍﺳﺖ ﺁﻣﺪﻩ ﻣﻮﺭﺩﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
  
  ﻲﻣﻮﺭﺩﺑﺮﺭﺳ ﻱﻫﺎﻲﺁﺯﻣﻮﺩﻧ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﺖﻴﺟﻤﻌ ﻱﻫﺎ ﻲﮋﮔﻳﻭ (:1) ﺟﺪول
 ﺩﺭﻣﺎﻥ ﻱﻫﺎ ﮔﺮﻭﻩ
 ﻭ ﻲﺳﻨ ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ ﺖﻴﺟﻨﺴ ﺖ ﺗﺄﻣﻞﻴﻭﺿﻌ ﻼﺕﻴﺗﺤﺼ ﺰﺍﻥﻴﻣ
 ﺯﻥ ﻣﺮﺩ ﻣﺘﺄﻫﻞ ﻣﺠﺮﺩ ﻲﺩﺍﻧﺸﮕﺎﻫ ﭙﻠﻢﻳﺩ ﻣﺘﻮﺳﻄﻪ ﺎﺭﻴﻣﻌ ﺍﻧﺤﺮﺍﻑ
 ۰۱ ۵ ۹ ۶ ۳ ۵  ۷ ﮐﻨﺘﺮﻝ
  ۹۲/۳۲
 (۳/۲۶)
 ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻪ
 ﻲﻭﺍﻗﻌ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ
 ۹ ۶ ۰۱ ۵ ۳ ۵ ۷
  ۲۳/۰۲
 (۴/۲۱) 
 ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻪ
 ﻲﺗﺠﺴﻤ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ




   
 ۴۹۳۱ ﺗﻴﺮ، ۴، ﺷﻤﺎﺭﻩ ۶۲ﺩﻭﺭﻩ   ﺍﺭﻭﻣﻴﻪ ﻣﺠﻠﻪ ﭘﺰﺷﮑﻲ
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  ﻣﻮﺭﺩﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻱﻫﺎ ﮔﺮﻭﻩ ﻦﻴﺑ ﺩﺭ ﻱﺟﺒﺮ -ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺎﺭﻴﻣﻌ ﺍﻧﺤﺮﺍﻑ ﻭ ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ (:2) ﺟﺪول
 ﺎﺭﻴﻣﻌ ﺍﻧﺤﺮﺍﻑ ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ ﺯﻣﺎﻥ ﮔﺮﻭﻩ
 ۳/۲۲ ۰۲/۰۶ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺶﻴﭘ ﮐﻨﺘﺮﻝ
 ۳/۵۰ ۱۲/۰۲ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﭘﺲ
 ۳/۳۱ ۰۲/۶۶ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺶﻴﭘ ﻲﻭﺍﻗﻌ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻪ
 ۲/۷۴ ۰۱/۶۸ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﭘﺲ
 ۳/۹۲ ۰۲/۳۵ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺶﻴﭘ ﻲﺗﺠﺴﻤ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻪ
 ۲/۹۶ ۵۱/۰۴ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﭘﺲ
 ﻱﺟﺒﺮ -ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ ٢ ﺟﺪﻭﻝ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﻃﺒﻖ
 ﺑﻪ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﭘﺲ ﺩﺭ ﮐﻪ ﺍﺳﺖ ٠٢/٠٦ ﺑﺮﺍﺑﺮ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﮔﺮﻭﻩ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺶﻴﭘ
 ﻣﻮﺍﺟﻪ ﮔﺮﻭﻩ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺶﻴﭘ ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ. ﺍﺳﺖ ﮐﺮﺩﻩ ﺪﺍﻴﭘ ﺶﻳﺍﻓﺰﺍ ١٢/٠٢
 ﮐﻪ ﺍﺳﺖ ٠٢/٦٦ ﺑﺮﺍﺑﺮ ﻲﻭﺍﻗﻌ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻱﺳﺎﺯ
 ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ ﺖﻳﺩﺭﻧﻬﺎ. ﺍﺳﺖ ﺎﻓﺘﻪﻳ ﮐﺎﻫﺶ ٠١/٦٨ ﺑﻪ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺍﺯ ﭘﺲ
 ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻪ ﮔﺮﻭﻩ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺶﻴﭘ ﻱﺟﺒﺮ - ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ
 ﺑﻪ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺍﺯ ﭘﺲ ﮐﻪ ﺍﺳﺖ ٠٢/٣٥ ﺑﺮﺍﺑﺮ ﻲﺗﺠﺴﻤ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ
 ﺑﻪ ﻖﻴﺗﺤﻘ ﻱﻫﺎ ﻪﻴﻓﺮﺿ ﺑﺨﺶ ﻦﻳﺍ ﺩﺭ. ﺍﺳﺖ ﺎﻓﺘﻪﻳ ﮐﺎﻫﺶ ٥١/٠٤
  :ﺍﺳﺖ ﺷﺮﺡ ﻦﻳﺑﺪ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﮐﻪ ﺍﺳﺖ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻗﺮﺍﺭ ﻲﻣﻮﺭﺩﺑﺮﺭﺳ ﮏﻴﺗﻔﮑ
ﮏ ﻳ ﺎﻧﺲﻳﻭﺍﺭ ﻞﻴﺗﺤﻠ ﺭﻭﺵ ﺍﺯ ﺷﺪﻩ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﻱﻫﺎ ﺩﺍﺩﻩ ﻞﻴﺗﺤﻠ ﻱﺑﺮﺍ
 ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ ﺍﺑﺘﺪﺍ ﺭﻭﺵ ﻦﻳﺍ ﺩﺭ. ﺷﺪ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﻲﺍﺧﺘﻼﻓ ﻧﻤﺮﺍﺕ ﻱﺮ ﺑﺮﺍﻴﻣﺘﻐ
 ﺗﻔﺎﻭﺕ ﻭ ﻫﺴﺘﻨﺪﺎﻧﺲ ﺑﺮﺍﺑﺮ ﻳﮐﻪ ﻭﺍﺭ ﺷﺪﻦ ﻣﺸﺨﺺ ﻳﺁﺯﻣﻮﻥ ﻭ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﺑﻪ
 8 /0=p ;65=2fd ,3=1fd ,392/0 =Fﺴﺖ )ﻴﻧ ﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﻫﺎ ﺁﻥ
 ﺟﺪﻭﻝﺮ ﺩﺭ ﻴﮏ ﻣﺘﻐﻳ ﺎﻧﺲﻳﻭﺍﺭ ﻞﻴﺗﺤﻠ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﻦﻴﻫﻤﭽﻨ (.۷۸
 ﺍﺯ ﻫﺎ ﮔﺮﻭﻩ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﻖﻴﺩﻗ ﻣﻨﺒﻊ ﻦﻴﻴﺗﻌ ﻱﺑﺮﺍ. ﺍﺳﺖ ﺷﺪﻩ ﺍﺭﺍﺋﻪ ٣ ﺷﻤﺎﺭﻩ
 ﺷﻤﺎﺭﻩ ﺟﺪﻭﻝ ﺩﺭ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﻦﻳﺍ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﺷﺪﺷﺎﻩ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ  ﻲﺒﻴﺗﻌﻘ ﺁﺯﻣﻮﻥ
  .ﺍﺳﺖ ﺷﺪﻩ ﺍﺭﺍﺋﻪ ٤
 
  ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﺩﺭ ﻲﺗﺠﺴﻤ ﻭ ﻲﻭﺍﻗﻌ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ ﻲﺍﺛﺮﺑﺨﺸ ﻣﻮﺭﺩﺮ ﺩﺭ ﻴﮏ ﻣﺘﻐﻳ ﺎﻧﺲﻳﻭﺍﺭ ﻞﻴﺗﺤﻠ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺞﻳﻧﺘﺎ (:3) ﺟﺪول
 ﻣﺠﺒﻮﺭ ﺍﺗﺎ   ﻱﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﺳﻄﺢ F ﻦ ﻣﺤﺬﻭﺭﺍﺕﻴﺎﻧﮕﻴﻣ ﻱﺁﺯﺍﺩ ﺩﺭﺟﻪ ﻣﺠﻤﻮﻉ ﻣﺤﺬﻭﺭﺍﺕ ﺮﺍﺕﻴﻴﺗﻐ ﻣﻨﺒﻊ
 ۰/۶۴۹ ۰/۰۰۰ ۷۳۵۱/۲۷۲ ۰۳۰۰۳/۰۰۴ ۱ ۰۳۰۰۳/۰۰۴ ﻣﺪﻝ
 ۰/۹۸۱ ۰/۰۰۰ ۰۱/۷۳۱ ۸۹۱/۳۳۰ ۲ ۶۹۳/۷۶۰ ﮔﺮﻭﻩ
    ۹۱/۵۳۵ ۷۸ ۹۹۶۱/۳۳۵ ﺧﻄﺎ
   
 ﻭ F= ٠١/٣١ ﻣﻘﺪﺍﺭ ﺑﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ ﻭ( ٣) ﺟﺪﻭﻝ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﻃﺒﻖ
 ﻱﺑﺮﺍ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﻱﺧﻄﺎ ﻱﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﺳﻄﺢ ﻨﮑﻪﻳﺍ ﺑﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ ﻦﻴﻫﻤﭽﻨ
 ﻣﻮﺍﺟﻪ ﮐﻪ ﮔﻔﺖ ﺗﻮﺍﻥ ﻲﻣ ﺍﺳﺖ، ٠/١٠ ﺍﺯ ﮐﻤﺘﺮ ٠/٩٩ ﻨﺎﻥﻴﺍﻃﻤ ﺳﻄﺢ
 ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺩﺭ ﻲﺗﺠﺴﻤ ﻭ ﻲﻭﺍﻗﻌ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﻭ ﻱﺳﺎﺯ
  .ﺍﺳﺖ ﻣﺆﺛﺮ ﻱﺟﺒﺮ -ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ
  
  ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ ﺍﺧﺘﻼﻑ ﻦﻴﻴﺗﻌﺷﺎﻩ ﺟﻬﺖ  ﻲﺒﻴﺗﻌﻘ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺞﻳﻧﺘﺎ (:4) ﺟﺪول
 ﻱﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﺳﻄﺢ (j-i) ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ ﺍﺧﺘﻼﻑ (jﮔﺮﻭﻩ ) (iﮔﺮﻭﻩ )
 ﮐﻨﺘﺮﻝ
 ۰/۷۱۰  ۲/۶۷  ﻲﺗﺠﺴﻤ
 ۰/۱۰۰ ۵/۳۱ ﻲﻭﺍﻗﻌ
 ﻲﺗﺠﺴﻤ
 ۰/۷۱۰ -۲/۶۷ ﮐﻨﺘﺮﻝ
 ۰/۱۴۰ ۲/۶۳ ﻲﻭﺍﻗﻌ
 ﻲﻭﺍﻗﻌ
 ۰/۱۰۰ -۵/۳۱ ﮐﻨﺘﺮﻝ
 ۰/۱۴۰ -۲/۶۳ ﻲﺗﺠﺴﻤ
 
 ﻱﺟﺒﺮ -ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ ﻦﻴﺑ( ٤) ﺟﺪﻭﻝ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﻃﺒﻖ
 ﻲﻭﺍﻗﻌ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﻭ  ﻲﺗﺠﺴﻤ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﮔﺮﻭﻩ  ﺑﺎ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﮔﺮﻭﻩ
 ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ ﻦﻴﺑ ﻦﻴﻫﻤﭽﻨ. ﺩﺍﺭﺩ ﻭﺟﻮﺩ ﻱﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﺗﻔﺎﻭﺕ
 ﻦﻴﺑ ﻭ ﻲﻭﺍﻗﻌ ﻭ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﮔﺮﻭﻩ ﺑﺎ ﻲﺗﺠﺴﻤ ﮔﺮﻭﻩ ﻱﺟﺒﺮ -ﻱﻓﮑﺮ
 ﻭ ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥﻣﻐﺎﻧﻠﻮ  ﺁﺭﺍ ﺩﻝ ﺻﻼﺡ  ... ﺳﺎﺯﻱ ﻭﺍﻗﻌﻲ ﻭ ﺗﺠﺴﻤﻲ ﺩﺭ ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻫﺎﻱ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺭﻭﺵ
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 ﻭ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﮔﺮﻭﻩ ﺑﺎ ﻲﻭﺍﻗﻌ ﮔﺮﻭﻩ ﻱﺟﺒﺮ - ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ
 ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﻦ ﻃﺒﻖﻴﻫﻤﭽﻨ. ﺩﺍﺭﺩ ﻭﺟﻮﺩ ﻱﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﻲﺗﺠﺴﻤ
 ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﮔﺮﻭﻩ  ﻱﺟﺒﺮ -ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱﻦ ﻴﺎﻧﮕﻴﺷﺎﻩ ﻣ ﻲﺒﻴﺗﻌﻘ
 ٨١/٣١ ﺑﺮﺍﺑﺮ ﻲﺗﺠﺴﻤ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﮔﺮﻭﻩ  ﺍﺳﺖ، ٥١/٦٧ ﺑﺮﺍﺑﺮ ﻲﻭﺍﻗﻌ
ﻦ ﻳﺍ ؛ ﮐﻪﺍﺳﺖ ٠٢/٠٩ ﺑﺮﺍﺑﺮ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﮔﺮﻭﻩ ﻱﺟﺒﺮ -ﻱﻓﮑﺮ ﻦﻴﺎﻧﮕﻴﻣ ﻭ
 ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻋﻼﺋﻢ ﮐﺎﻫﺶ ﺩﺭ ﻲﻭﺍﻗﻌ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﮐﻪ ﻦ ﺍﺳﺖ ﻳﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺍ
ﺻﻮﺭﺕ  ﺑﻪ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺭﻭﺵ  ﺍﺯ ﻣﻮﺛﺮﺗﺮ ﻱﺟﺒﺮ– ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ
  .ﺍﺳﺖ ﻲﺗﺠﺴﻤ
  
  ﺑﺤﺚ
 ﻪﻴﻓﺮﺿ ﻦﻳﺍ ﻱﺁﻣﺎﺭ ﻞﻴﻭﺗﺤﻠ ﻪﻳﺗﺠﺰ ﺍﺯ ﺁﻣﺪﻩ ﺩﺳﺖ ﺑﻪ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﺑﺮﺍﺳﺎﺱ
 ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻋﻼﺋﻢ ﮐﺎﻫﺶ ﺩﺭ ﻲﻭﺍﻗﻌﺻﻮﺭﺕ  ﺑﻪ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺩﺭﻣﺎﻥ  ﮐﻪ
 ﮔﺮﻭﻩ ﻦﻴﺑ ﻲﻌﻨﻳ ﮔﺮﻓﺖ ﻗﺮﺍﺭ ﺪﻳﻴﺗﺄ ﻣﻮﺭﺩ ﺍﺳﺖ، ﻣﺆﺛﺮ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ
 ﺩﺭ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﮔﺮﻭﻩ ﻦﻴﻫﻤﭽﻨ ﻭ ﻲﻭﺍﻗﻌﺻﻮﺭﺕ  ﺑﻪ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ ﻲﺸﻳﺁﺯﻣﺎ
 ﻭﺟﻮﺩ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻧﻤﺮﺍﺕ ﺩﺭ ﻱﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﭘﺲ ﻭ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺶﻴﭘ
 ﻭ ﻲﻣﮑﻤﻠ ﻱﻫﺎ ﺎﻓﺘﻪﻳ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﺑﺎ ﺁﻣﺪﻩ ﺩﺳﺖ ﺑﻪ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﻦﻳﺍ ﮐﻪ ﺩﺍﺭﺩ
 ﻭ ﻲﻤﺎﻧﻳﺍ ؛(۰۸۳۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ ﻭ ﻓﺮﺩ ﻱﺎﺭﻳﺧﺪﺍ ؛(۵۸۳۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ
 ﻭ ﻠﻮﻴﻋﻠ ﻣﺤﻤﻮﺩ ؛(۲۸۳۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ ﻭ ﺁﺯﺍﺩ ؛(۶۸۳۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ
 ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ؛ ﻓﻮﻕ ﻭ (۱۹۳۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ ﻭ ﻱﺍﺳﺪ ؛(۸۸۳۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ
 ﻭ( ۲۰۰۲ﻭ ﻓﻮﻕ ) ﻦﻴﻓﺮﺍﻧﮑﻠ ؛(۸۹۹۱) ﭼﻠﻮ ﻲﻨﻴﻭ ﻣ ﺮﻳﺑﺎ ؛(۳۹۹۱)
 ﻧﺸﺎﻥ ﻫﺎ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﻦﻳﺍ ﻲﺗﻤﺎﻣ. ﺍﺳﺖ ﻫﻤﺴﻮ( ۷۰۰۲ﻦ )ﻳﻭ ﭘﺮﻭ ﺑﻮﻟﺘﻮﻥ
 ﻋﻼﺋﻢ ﮐﺎﻫﺶ ﺩﺭ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﮐﻪ  ﺩﻫﻨﺪ ﻲﻣ
 ﺎﻓﺘﻪﻳ ﻦﻳﺍ ﻦﻴﻴﺗﺒ ﺩﺭ ﺍﺳﺖ ﻣﺆﺛﺮ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ
 ﺎﺭﻭﻳﺭﻭ ﺷﺎﻣﻞ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﺑﺎ ﻫﻤﺮﺍﻩ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ ﮔﻔﺖ ﺗﻮﺍﻥ ﻲﻣ
 ﻫﺎ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺠﺎﺩﮐﻨﻨﺪﻩﻳﺍ ﮔﻮﻧﺎﮔﻮﻥ ﻱﻫﺎ ﺖﻴﻣﻮﻗﻌ ﺑﺎ ﻤﺎﺭﻴﺑ ﮐﺮﺩﻥ
 ﺎﻳ ﻱﺭﻓﺘﺎﺭ ﭘﺎﺳﺦ ﻫﺮﮔﻮﻧﻪ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺍﺯ ﻣﻤﺎﻧﻌﺖ ﺳﭙﺲ ﻭ ﻲﻭﺍﻗﻌ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ
 ﮐﻪ ﺍﺳﺖ ﺁﻥ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﻧﻮﻉ ﻦﻳﺍ ﻣﻨﻄﻖ. ﺍﺳﺖ ﻤﺎﺭﻴﺑ ﻠﻪﻴﻭﺳ ﺑﻪ ﮐﻨﻨﺪﻩ ﻲﺧﻨﺜ
 ﻭ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺑﺮﻭﺯ ﺑﺎﻋﺚ ﮐﻪ ﻱﺁﻭﺭ ﺗﺮﺱ ﻱﻫﺎ ﺖﻴﻣﻮﻗﻌ ﺑﺎ ﻣﮑﺮﺭ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ
 ﺖﻴﻓﻌﺎﻟ ﻫﺮﮔﻮﻧﻪ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ ﺑﺎ ﻫﻤﺮﺍﻩ ،ﺷﻮﺩ ﻲﻣ ﺁﻥ ﻫﻤﺮﺍﻩ ﺍﺿﻄﺮﺍﺏ
ﺍﺿﻄﺮﺍﺏ  ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﺗﺎ ﺩﻫﺪ ﻲﻣ ﺍﺟﺎﺯﻩ ﺍﺿﻄﺮﺍﺏ ﺩﻫﻨﺪﻩ ﮐﺎﻫﺶ
 ﺖﻴﺧﺼﻮﺻ ﺞﻳﺗﺪﺭ ﺑﻪ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﮐﺎﺭ ﻦﻳﺍ ﺑﺎ ﺩﻫﺪﺭﺥ  ﻱﺮﻳﺧﻮﭘﺬ
 ﺷﺪ، ﺧﻮﺍﻫﺪ ﺗﮑﺮﺍﺭ ﮐﻤﺘﺮ ﻭ ﺩﻫﺪ ﻲﻣ ﺩﺳﺖ ﺍﺯ ﺭﺍ ﺧﻮﺩ ﻲﺭﺳﺎﻧ ﺐﻴﺁﺳ
 ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﻱﺭﻓﺘﺎﺭﻫﺎ ﻭ ﻫﺎ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺑﻪ ﻱﺎﺯﻴﻧ ﮕﺮﻳﺩ ﮐﻪ ﻱﻃﻮﺭ ﺑﻪ
  (.۸۱ ،۰۱،۹ ،۸ ،۶) ﺑﻮﺩ ﻧﺨﻮﺍﻫﺪ
ﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺩﺭﻣﺎﻥ  ﮐﻪ ﻪﻴﻓﺮﺿ ﻦﻳﺍ ﺩﺍﺩ ﻧﺸﺎﻥ ﺞﻳﻧﺘﺎ
 ﺍﺧﺘﻼﻝ ﻋﻼﺋﻢ ﮐﺎﻫﺶ ﺩﺭ ﻲﺗﺠﺴﻤ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ
 ﻲﻌﻨﻳ ﮔﺮﻓﺖ ﻗﺮﺍﺭ ﺪﻳﻴﺗﺄ ﻣﻮﺭﺩ ﺍﺳﺖ، ﻣﺆﺛﺮ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ
 ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ ﻲﺸﻳﺁﺯﻣﺎ ﮔﺮﻭﻩ ﻦﻴﺑ
 ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻧﻤﺮﺍﺕ ﺩﺭ ﻱﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﮐﻨﺘﺮﻝ ﮔﺮﻭﻩ ﻦﻴﻫﻤﭽﻨ ﻲﺗﺠﺴﻤ
 ﺑﺎ ﺁﻣﺪﻩ ﺩﺳﺖ ﺑﻪ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﻦﻳﺍ ﮐﻪ ﺷﺪ ﻣﺸﺎﻫﺪﻩ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﭘﺲ ﻭ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺶﻴﭘ
 ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ ﻭ ﺍﻧﺪﻭﺯ ؛(۲۷۳۱) ﺎﻥﻳﭘﻬﻠﻮ ﻱﺪﺭﻴﺣ ﻱﻫﺎ ﺎﻓﺘﻪﻳ ﺞﻳﻧﺘﺎ
 ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ ﻭ ﻠﻮﻴﻋﻠ ﻣﺤﻤﻮﺩ ؛(۶۸۳۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ ﻭ ﻲﻤﺎﻧﻳﺍ ؛(۴۸۳۱)
 ﻭ ﻦﻴﻟ ﻣﮏ ؛۰۰۰۲ ﮐﻼﺭﮎ، ؛(۸۹۹۱) ﻠﻮﻴﻨﭽﻴﻣﻭ  ﺮﻳﺑﺎ ؛(۸۸۳۱)
 ﻦﻴﻴﺗﺒ ﺩﺭ. ﺍﺳﺖ ﻫﻤﺴﻮ( ۳۹۹۱) ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ؛ ﻓﻮﻕ ﻭ ۱۰۰۲ ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ،
ﺭﻭﺵ  ﺑﺎ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻲﺭﻓﺘﺎﺭﺩﺭﻣﺎﻧ ﺩﺭ ﮔﻔﺖ ﺗﻮﺍﻥ ﻲﻣ ﺎﻓﺘﻪﻳ ﻦﻳﺍ
 ﮏﻳﺗﺤﺮ ﻲﻌﻨﻳ ،ﻲﺗﺠﺴﻤ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ
 ﻖﻳﺗﺸﻮ ﻭ ﻲﺫﻫﻨ ﺗﺠﺴﻢ ﻖﻳﻃﺮ ﺍﺯ( ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ) ﻓﺮﺩ ﻲﻭﺳﻮﺍﺳ ﻱﻫﺎ ﺗﺮﺱ
 ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔ) ﺍﺳﺖ ﻲﻋﻤﻠ ﻱﻫﺎ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻧﺪﺍﺩﻥ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻱﺑﺮﺍ ﺍﻭ ﻫﻤﺰﻣﺎﻥ
 ﺑﺎ(. ۱۰۰۲؛ ﺭﺍﮐﺘﻮﺭ، ۰۰۰۲ ﮐﻼﺭﮎ، ؛۷۹۹۱ ﻣﺎﺭﮐﺲ،( )ﭘﺎﺳﺦ
 ﻦﻴﺑ ﺍﺯ ١ﺧﻮﺩﮐﺎﺭ ﻱﺮﻳﺧﻮﭘﺬﻨﺪ ﻳﻓﺮﺁ ﻖﻳﻃﺮ ﺍﺯ ﺍﺿﻄﺮﺍﺏ ﻣﮑﺮﺭ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ
 ﺠﺎﺩﻳﺍ ﻞﻴﺗﺴﻬ ﺑﺎﻋﺚ ﻫﺎ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ ﺰﻴﺁﻣ ﺖﻴﻣﻮﻓﻘ ﻞﻴﺗﮑﻤ ﻋﻼﻭﻩ ﺑﻪ. ﺭﻭﺩ ﻲﻣ
 ﺑﺎ ﻣﺮﺗﺒﻂ (evitcerroC) ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﺍﻃﻼﻋﺎﺕ (egarotSﺍﻧﺪﻭﺯﺵ ) ﻭ
 ﻦﻴﺑ ﺍﺯ ﻤﺎﺭﺍﻥﻴﺑ ﺍﺿﻄﺮﺍﺏ ﻲﻭﻗﺘ ﮕﺮﻳﺩ ﺎﻥﻴﺑ ﺑﻪ. ﺷﻮﺩ ﻲﻣ ﺁﻭﺭ ﺗﺮﺱ ﺖﻴﻭﺿﻌ
 ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺗﺮﺳﻨﺎﮎ ﻱﺁﻣﺪﻫﺎ ﻲﭘ ﺍﺯ ﺁﻧﺎﻥ ﺗﺮﺱ ﮐﻪ ﺁﻣﻮﺯﻧﺪ ﻲﻣﺭﻭﺩ،  ﻲﻣ
ﺮ ﺑﺮ ﺍﺛﺮ ﺭﻭﺑﺮﻭﺷﺪﻥ ﺑﺎ ﻴﻴﻦ ﺗﻐﻳﮐﻪ ﺍ ﺍﺳﺖ ﺑﻮﺩﻩ ﻞﻴﺩﻟ ﻲﺑ ﻫﺎ ﻦﻳﻴﺁ ﻧﺪﺍﺩﻥ
ﺍﻃﻼﻋﺎﺕ  ﺷﻮﺩ ﻲﻣﻭ ﺑﺎﻋﺚ  ﺪﻳﺁ ﻲﻣﻭﺳﻮﺍﺱ ﺑﻪ ﺩﺳﺖ  ﻱﻫﺎ ﻣﺤﺮﮎ
 ﻲﻦ ﺍﻃﻼﻋﺎﺕ ﺳﺎﺧﺘﺎﺭ ﻗﺒﻠﻳﺷﻮﺩ. ﺍ ﻫﺎ ﺁﻥ ﻲﺪ ﻭﺍﺭﺩ ﺳﺎﺧﺘﺎﺭ ﺍﻃﻼﻋﺎﺗﻳﺟﺪ
ﺍﺳﺖ. ﻧﺎﻫﻤﺨﻮﺍﻥ  ﻲﻗﺒﻠﺍﺯ ﻋﻨﺎﺻﺮ  ﻲﺍﻣﺎ ﺑﺎ ﺑﺮﺧ ﮐﻨﺪ ﻲﻣﺭﺍ ﻓﻌﺎﻝ 
ﻦ ﻳ. ﺩﺭ ﺍﮐﻨﺪ ﻲﻣﺮ ﻴﻴﺗﻐ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺳﺎﺧﺘﺎﺭ ﺗﺮﺱ ﺑﺮ ﺍﺛﺮ ﺭﻭ ﺐﻴﺗﺮﺗ ﻦﻳﺍ ﺑﻪ
 ﻱﺮﻳﺧﻮﭘﺬ»ﺁﻥ  ﻲﻭ ﺩﺭ ﭘ« ﮏﻳﻮﻟﻮﮊﻳﺰﻴﻓ ﻱﺮﻳﺧﻮﭘﺬ»ﻣﺪﻝ ﺍﺑﺘﺪﺍ 
  .(۹ ،۷ ،۶ ،۵ ،۳) ﺩﻫﺪ ﻲﻣﺭﺥ « ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ
 ﺩﺭ ﻲﺸﻳﺁﺯﻣﺎ ﮔﺮﻭﻩ ﺩﻭ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﻱﻫﺎ ﻧﻤﺮﻩ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﺑﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ
 ﻦﻳﺍ ﻭ ﺑﻮﺩ ﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﮔﺮﻭﻩ ﺩﻭ ﻱﻫﺎ ﻧﻤﺮﻩ ﺞﻳﻧﺘﺎ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﭘﺲ ﻭ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺶﻴﭘ
 ﻋﻼﺋﻢ ﮐﺎﻫﺶ ﺩﺭ ﻲﻭﺍﻗﻌﺻﻮﺭﺕ  ﺑﻪ ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺩﺭﻣﺎﻥ  ﮐﻪ ﻪﻴﻓﺮﺿ
 ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺩﺭﻣﺎﻥ  ﺍﺯ ﻣﺆﺛﺮﺗﺮ ﻱﺟﺒﺮ ـ ﻱﻓﮑﺮ ﻭﺳﻮﺍﺱ ﺍﺧﺘﻼﻝ
 ﺞﻳﻧﺘﺎ ﺑﺎ ﺁﻣﺪﻩ ﺩﺳﺖ ﺑﻪ ﺞﻳﻧﺘﺎ. ﺷﺪ ﺪﻳﻴﺗﺄ ﺍﺳﺖ ﻲﺗﺠﺴﻤﺻﻮﺭﺕ  ﺑﻪ
 ﮐﻼﺭﮎ ؛۱۰۰۲؛ ﺭﺍﮐﺘﻮﺭ، ۰۰۰۲ ﮐﻼﺭﮎ، ؛۷۹۹۱ ﻣﺎﺭﮐﺲ،) ﻱﻫﺎ ﺎﻓﺘﻪﻳ
 ﮔﻔﺖ ﺗﻮﺍﻥ ﻲﻣ ﺎﻓﺘﻪﻳ ﻦﻳﺍ ﻦﻴﻴﺗﺒ ﺩﺭ. ﺍﺳﺖ ﻫﻤﺴﻮ( ۴۰۰۲ﻭ ﮔﻮﺭﺩﻭﻥ، 
 ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻲﻣﺮﺍﺗﺒ ﺳﻠﺴﻠﻪ ﻭ ﻲﺠﻳﺗﺪﺭ ﻲﺷﮑﻠ ﺑﻪ ﺗﻮﺍﻧﺪ ﻲﻣ PRE ﺑﺎ ﺩﺭﻣﺎﻥ
 ﺷﻮﺩ ﻲﻣ ﻣﻮﺍﺟﻪﺗﺮ  ﻒﻴﺧﻔ ﻱﻫﺎ ﻣﺤﺮﮎ ﺑﺎ ﺍﺑﺘﺪﺍ ﻓﺮﺩ ﺭﻭﺵ، ﻦﻳﺍ ﺩﺭ. ﺷﻮﺩ
 ﺩﺭ ﺭﻭﺵ ﻦﻳﺍ. ﺷﺪ ﺧﻮﺍﻫﺪﺗﺮ  ﺳﺨﺖ ﻳﻲﺎﺭﻭﻳﺭﻭ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺸﺮﻓﺖﻴﭘ ﺑﺎ ﻭ
 ﺁﻏﺎﺯ ﺩﺭ ﺍﮔﺮﭼﻪ. ﺩﺍﺭﺩ ﺍﺿﻄﺮﺍﺏ ﻱﺑﺎﻻ ﺳﻄﻮﺡ ﺗﺤﻤﻞ ﺑﻪ ﺎﺯﻴﻧ ﺁﻏﺎﺯ
 ﻲﻭﻟ ،ﺷﻮﺩ ﻲﻣ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻲﺗﺠﺴﻤ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﻭ ﺟﻠﺴﻪ ﺩﺭ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪ ﻋﻤﻮﻣﺎﹰ
 ﻭ ﻲﻭﺍﻗﻌ ﺻﻮﺭﺕ ﺑﻪ ﻫﺎ ﻦﻳﺗﻤﺮ ﻦﻳﺍ ﺗﮑﺮﺍﺭ ﺍﺯ ،ﻲﺍﺻﻠ ﺑﺨﺶ ﺩﺭﻣﺎﻥﺍﺛﺮﺍﺕ 
 ﮐﺮﺩﻥ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺑﺎ ﺭﺍ ﺍﺿﻄﺮﺍﺏ ﮐﺎﻫﺶ ﺣﺪﺍﮐﺜﺮ ﻭ ﺪﻳﺁ ﻲﻣ ﺩﺳﺖ ﺑﻪ ﺯﻧﺪﻩ
. ﻓﻮﻕ ﻭ (۶-۰۱، ۸۱) ﺩﻫﺪ ﻲﻣ ﻧﺸﺎﻥ ﺧﻮﺩ ﺍﺯ ﻲﻭﺍﻗﻌ ﻂﻴﻣﺤ ﺩﺭ ﺗﺮﺱ
 ﭘﺎﺳﺦ ﺍﺯ ﻱﺮﻴﺟﻠﻮﮔﻭ  ﻱﺳﺎﺯ ﻣﻮﺍﺟﻬﻪﺍﻧﺪ ﮐﻪ  ﺎﻓﺘﻪﻳﺩﺭ ٢ﺲﮑﺘﺘﺍﺳ
 ﺑﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﻲﻭﻟ ﮐﻨﺪ ﻲﻧﻤ ﺢﻴﺗﺼﺤ ﺭﺍ ﻲﺷﻨﺎﺧﺘ ﻧﻘﺺ ﻤﺎﹰﻴﻣﺴﺘﻘ
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ﻊﻤﺟ ﺪﻨﺑﻱ ﻮﻧﻳﻨﻲ ﺯﺍ ﺍﺮﺷﻳﻂ ﻣﻲ ﺩﻮﺷ ﻪﮐ ﺭﺩ ،ﻥﺁ ﻪﭽﻧﺁ ﺑﻴﺮﺘﺸ 
ﮎﺎﻧﺮﻄﺧ ﺩﻮﺑ ﻥﻮﻨﮐﺍ ﺑﻲ ﺮﻄﺧ ﻪﺘﺧﺎﻨﺷ ﻣﻲ ﺩﻮﺷ )۴.(  
ﻪﺑ ﻝﺎﺣﺮﻫ ﺮﺘﻬﺑﻳﻦ ﺵﻭﺭ ﻪﻠﺧﺍﺪﻣ ﺍﺮﺑﻱ ﺶﻫﺎﮐ ﻢﺋﻼﻋ ﻝﻼﺘﺧﺍ 
ﺱﺍﻮﺳﻭ ﺮﮑﻓﻱ ـ ﺮﺒﺟﻱ  ﺵﻭﺭﻪﻬﺟﺍﻮﻣ ﺯﺎﺳﻱ ﻌﻗﺍﻭﻲ ﺖﺳﺍ .ﺎﺑﻳﺪ ﻪﻓﺎﺿﺍ 
ﺩﺮﮐ ﻪﮐ ﻩﺎﺗﻮﮐ ﻥﺩﻮﺑ ﻝﻮﻃ ﺕﺪﻣ  ،ﺱﺮﺘﺳﺩ ﺭﺩ ﻪﻧﻮﻤﻧ ﺏﺎﺨﺘﻧﺍ ،ﻥﺎﻣﺭﺩ
ﻤﮐﻲ  ﻦﺘﺷﺍﺪﻧ ،ﻪﻧﻮﻤﻧ ﺩﺍﺪﻌﺗﺳﻼﭘ ﻩﻭﺮﮔﻲ  ،ﻮﺑﺮﺛﺍ ﭘﻴﺶ ﻥﻮﻣﺯﺁ ﻭﺭﻱ 
ﻩﺮﻤﻧ ﺎﻫ، ﺕﻭﺎﻔﺗ ﺼﺤﺗ ،ﻦﺳﻴﺴﻨﺟ ،ﺕﻼﻴﺖ ﻭ ﺡﻮﻄﺳ ﺕﺪﺷ ﻢﺋﻼﻋ 
ﺳﺍﻮﺳﻭﻲ ﺭﺎﺒﺟﺍﻱ ﻭ ﻥﺍﺪﻘﻓ ﭘﻴﮕﻴﺮﻱ ﺲﭘ ﺯﺍ ﻥﺎﻣﺭﺩ ﻪﻠﻤﺟﺯﺍ 
ﺩﻭﺪﺤﻣﻳﺖ ﺎﻫﻱ ﺍﻳﻦ ﺶﻫﻭﮋﭘ ﻣﻲ ﺪﺷﺎﺑ .ﺍﺬﻟ ﭘﻴﺩﺎﻬﻨﺸ ﻣﻲ ﺩﻮﺷ ﻪﮐ 
ﻥﺍﻭﺭ ﻥﺎﻣﺭﺩ ﻥﺍﺮﮔ ﻭ ﻥﺍﺭﻭﺎﺸﻣ ﺭﺩ ﺑﺍﺪﺗﻴﺮ ﻧﺎﻣﺭﺩﻲ ﺩﻮﺧ ﺡﻼﺻ ﺖﺳﺍ ﺯﺍ 
ﻪﻬﺟﺍﻮﻣ ﻧﺎﻣﺭﺩﻲ ﻌﻗﺍﻭﻲ ﺍﺮﺑﻱ ﻞﺣ ﻞﺼﻓﻭ ﻝﻼﺘﺧﺍ ﺱﺍﻮﺳﻭ ﺮﺒﺟﻱ 
ﻩﺩﺎﻔﺘﺳﺍ ﺪﻨﻨﮐ  ﺭﺩ ﻥﺎﻣﺭﺩ ﺕﺍﺮﺛﺍ ﺎﺗﺕﺪﻣﺯﺍﺭﺩ  ﺶﻫﺎﮐ ﺐﺟﻮﻣ ﻢﻫﻢﺋﻼﻋ 
ﺑﻴﺳﺍﻮﺳﻭ ﻥﺍﺭﺎﻤﻲ ﺭﺎﺒﺟﺍﻱ .ﺩﻮﺷ  
ﺘﻧﯿﻪﺠ ﮔﯿﺮي  
ﺱﺎﺳﺍﺮﺑ ﺎﺘﻧﻳﺞ ﺍﻳﻦ ﺶﻫﻭﮋﭘ ﻣﻲ ﻥﺍﻮﺗ ﺖﻔﮔ ﻪﮐ ﺭﺩ ﺶﻫﺎﮐ ﻢﺋﻼﻋ 
ﺳﺍﻮﺳﻭﻲ ،ﻪﻬﺟﺍﻮﻣ ﺯﺎﺳﻱ  ﻭﮔﻮﻠﺟﻴﺮﻱ ﺯﺍ ﺦﺳﺎﭘ ﻪﺑ ﺕﺭﻮﺻ ﻌﻗﺍﻭﻲ ﺮﺗﺮﺛﻮﻣ 
ﺯﺍ  ﺵﻭﺭﻪﻬﺟﺍﻮﻣ ﺯﺎﺳﻱ ﻪﺑ  ﺕﺭﻮﺻﻤﺴﺠﺗﻲ ﺖﺳﺍ .ﺍﻳﻦ ﺘﻧﻴﻪﺠ ﻣﻲ ﺪﻧﺍﻮﺗ 
ﺭﺩ ﺮﺛﺍ ﻧﺍﻮﺧﺍﺮﻓﻲ ﺏﺍﺮﻄﺿﺍ ﺑﻴﺮﺘﺸ ﺭﺩ ﻪﻬﺟﺍﻮﻣ ﺎﺑ ﮎﺮﺤﻣ ﺎﻫﻱ ﻌﻗﺍﻭﻲ 
 ﻪﮐ ﺪﺷﺎﺑﺭﺍﺩﺯﺎﺑﻱ ﺯﺍ ﺦﺳﺎﭘ ﻭ ﻪﺑﺮﺠﺗ ﺏﺍﺮﻄﺿﺍ ﺑﻴﺮﺘﺸ ﺭﺩ ﺮﺑﺍﺮﺑ ﻥﺁ ﺐﺒﺳ 
ﻣﻲ ﺩﻮﺷ ﺎﺗ ﺕﺍﺮﺛﺍ ﻧﺎﻣﺭﺩﻲ ﺍﻳﻦ ﺵﻭﺭ ﺮﺑ  ﺵﻭﺭﻪﻬﺟﺍﻮﻣ ﺯﺎﺳﻱ ﻤﺴﺠﺗﻲ 
ﻪﺒﻠﻏ ﺪﻨﮐ.  
ﺮﮑﺸﺗ و ﻧادرﺪﻗﯽ  
ﺯﺍ ﻣﺎﻤﺗﻲ ،ﻥﺎﮑﺷﺰﭙﻧﺍﻭﺭ ﻥﺎﺳﺎﻨﺸﻧﺍﻭﺭ ﻭ ﻥﺎﻨﮐﺭﺎﮐ ﺑﻴﻥﺎﺘﺳﺭﺎﻤ 
ﻤﻃﺎﻓﻲ ﻭ ﺩﻳﺮﮕ ﺰﻋﻳﻧﺍﺰﻲ ﻪﮐ ﺭﺩ ﻡﺎﺠﻧﺍ ﺍﻳﻦ ﺶﻫﻭﮋﭘ ﺎﻣ ﺍﺭ ﻳﺭﺎﻱ ﺪﻧﺩﻮﻤﻧ 
ﺮﮑﺸﺗ ﻭ ﺭﺍﺰﮕﺳﺎﭙﺳﻱ ﻣﻲ ﺩﺩﺮﮔ.  
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Abstract 
Background & Aims: The aim of this study was to determine the efficacy of real and imaginal 
exposure-response prevention methods on the improvement of patients suffering from obsessive-
compulsive disorder. 
Materials & Methods: This semi-experimental study was conducted on 45 patients (from psychiatry 
clinics and psychology center of Fatemi Hospital of Ardabil) with obsessive-compulsive disorder. The 
samples were selected through accessible sampling and were randomly put into three groups of real 
exposure - response prevention group (15 patients), imaginal exposure-response prevention group (15 
patients), and control group (15 patients). In order to collect the data, Maudsely's Obsessive-
Compulsive Scale and Clinical Structured Interview based on the DSM-IV were used. The raw scores 
from the pre-test and post-test were analyzed using ANOVA and Scheffe’s test.  
Results: The results revealed that there was a significant difference between both experimental (real 
and imaginal exposure-response prevention) and control groups. It was also manifested that real 
exposure-response prevention method, in comparison to imaginal exposure-response prevention 
method, was more effectual in reducing symptoms of obsessive-compulsive disorder.  
Conclusion: Accordingly, it can be claimed that to reduce the symptoms of obsession, real exposure-
response prevention is more effective than imaginal exposure-response prevention. To explain this 
finding it can be said that the real encounter with fear stimulating situations -in comparison to 
imaginal exposure- creates more anxiety and this anxiety and apprehension caused real exposure 
response prevention to overcome the imaginal exposure.  
Keywords: Obsessive-compulsive disorder, Real exposure-response prevention, Imaginal exposure-
response prevention 
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